KADIN CINSEL SAGLIGI

Giincel Makale Ozeti

Refrakter interstisyel sistit/agrili mesane sendromu
olan kadinlarda hyaliironik asid ile intravezikal tedavi
uygulamasi sonrasi seksuel fonksiyonlarda degisme
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intertisyel sistit (IS) ya da agnli mesane sendromu
(AMS) 2002 yilinda Uluslararasi Kontinans Cemiyeti ta-
rafindan mesane dolumu ile ilgili bir suprapubik agrn ve
triner enfeksiyon ya da diger bariz patolojilerin yoklu-
gunda eslik eden glindiiz ya da gece sik idrara ¢itkma si-
kayetlerini iceren bir klinik sendrom olarak tanimlamistir.
iS/AMS esas olarak orta yasl premenopozal kadinlar et-
kilemektedir. Kadinlardaki prevelansinin 100.000’de 300
oldugu tahmin edilmektedir. Hastaligin ortalama ortaya
cikis zamani 32-49 yaslan arasindadir. iS/AMS’ li hasta-
larin 6nemli bir kisminda kronik pelvik agri ile ilintili olarak
disparoni yakinmasi mevcuttur. Bu hastalarda sekstiel dis-
fonksiyon hayat kalitesini olumsuz yonde etkilemektedir.

iS/AMS tedavisinde bircok tedavi alternatifi bulun-
makla birlikte, glikozaminoglikan tabakasinin yenilenme-
sini hedefleyen intravezikal hyallironik asid (HA) tedavisi
siklikla tercih edilmektedir.

Bu calismada refrakter iS/AMS hastalarinda sekonder
tedavi olarak intravezikal HA uygulamasinin sekstel fonk-
siyonlar lzerine degisiminin incelenmesi hedeflenmistir.

Calisma, Ocak 2011- Aralik 2012 tarihleri arasinda
Tayvan’ daki 6 merkez tarafindan prospektif olarak yiru-
tilmastir. IS/AMS tanisi, semptomlar, sistoskopik bulgu-
lar ve ESSIC (Avrupa interstisyel Sistit Calisma Cemiyeti)
kriterlerine gére koyulmustur. Calismaya dahil edilen tim
hastalar daha énceden oral tedavi (pentosan polisulfat,
NSAID, antidepresanlar, antikolinerjikler vb.) kullanmustir.

Hastalara islem oncesi standart olarak 3 gunlik me-
sane glnligu ve sorgulama formlarn doldurulmus, pelvik
muayeneleri, hidrodistansiyon ve sistoskopik incelemeleri
yapilmistir. Sorgulama formlari interstisyel Sistit Semptom
indeksi (ICSI) de interstisyel Sistit Problem Indeksi (ICPI)
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Pelvik organ prolapsusu/iriner inkontinans Seksiiel Fonk-
siyon Sorgulamasi kisa formu (PISQ-9) ve agri sorgulama-
s1icin viziel agri skalasi (VAS) sorgulamalarini icermistir.

Calisma kriterlerini saglayan toplam 103 hastanin or-
talama yasi 44.3 olarak bulunmustur. Hastalarin %32’sinin
menopozda oldugu ve semptomlarin ortalama 5.1 yildir
devam ettigi bildirilmistir. Birinci ve 6. ayda tedavi sonrasi
VAS, ICSI ve ICPI skorlarinin tedavi éncesine gére anlam-
Ii olarak iyilesme gosterdigi saptanmistir. Hastalarin 87’si
sekslel aktif olup PSIQ-9 sorgulama formunu doldur-
muslardir. Total skorda tedavi 6ncesine gore 1. ve 6. ayda
anlamli iyilesme saptanmistir. Skorlamanin alt basliklarin-
dan fiziksel ve partner ile ilgili faktoérlerde anlami iyilesme
saptanirken davranissal ya da duygusal faktorlerde anlam-
I degisim bulunmamistir. PISQ-9’ u olusturan sorulardan
yalnizca “disparoni”, “negatif reaksiyonlar” ve “yogunluk”
skorlarinda anlamli iyilesme g6zlenmistir. Coklu degisken-
li analizlerde baslangi¢ PSIQ-9 skorlarinin hastaliga maru-
ziyet sireleriyle negatif olarak korele oldugu bulunmustur.

Bu calismanin sonuclarina gére, HA intravezikal teda-
visi IS/AMS semptomlarini ve seksiiel fonksiyonlari iyiles-
tirmektedir. HA hastalar tarafindan iyi tolere edilmis olup
o6nemli bir yan etkiye neden olmamaktadir. Tedavinin et-
kileri 1. ay gibi erken bir siirede baslayip 6. ayda da devam
etmektedir.

Sonug¢ olarak HA'nin tedavi edici etkisiyle seksuel
fonksiyonun organik formlari olumlu yoéne etkilenirken
psikojenik kaynakll disfonksiyon olanlarda anlamli degi-

sim gorilmemistir.
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